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Beschreibung 

Verfahren und Vorrichtung zur automatisierten Aufdeckung ge- 
sundheitlicher Risiken fur einen Patienten 

5 

Die Erfindung bezieht sich auf ein Verfahren zur automati- 
sierten Aufdeckung gesundheitlicher Risiken fur einen Patien 
ten unter Verwendung einer elektronischen Datenbank fur Pati 
entendaten (EPR) und eines Expertensystems , das mittels imp- 
10 lementierter medizinischer Regeln aus einer Kombination meh- 
rerer Daten eine Verdacht sdiagnose oder ein erhohtes Krank- 
heitsrisiko ableiten kann, sowie eine Vorrichtung zur Durch- 
fuhrung dieses Verf ahrens . 

15 Die heutigen Gesundheitssysteme , speziell in den hochindust- 
rialisierten Landern der Welt, sind durch eine ausgepragte 
Rollenverteilung und starke Spezialisierung der Arzte ge- 
pragt. Dadurch wird medizinisch relevante Information an vie 
len verschiedenen Daten und zu unterschiediichsten Zeitpunk- 

20 ten erhoben. Es kommt daher haufig vor, dass einem gerade be 
handelnden Arzt die Summe aller derjenigen medizinischen In- 
formationen, die zur Diagnose einer Krankheit oder der Erken 
nung eines behandlungsbedurf tigen erhohten Risikozustandes 
eines Patienten fuhrt, nicht zur Verfugung stehen. Die Krank 

25 heit wird daher ubersehen, obwohl die notwendigen Informatio 
nen zur Erkennung der Krankheit woanders vorliegen wurden. 
Ein wichtiger Schritt, diesen Missstand abzuhelfen, ist die 
durch moderne I&K-Technologien moglich gewordene Einrichtung 
einer ,,Elekt ronischen Pat ientenakte" . Eine mogliche Implemen 

30 tierung einer EPR ist z. B. die, alie medizinisch relevanten 
Daten am Ort der Erhebung (Arztpraxis, Krankenhaus usw.) zu 
speichern und diese Information durch Vernetzung mit einem 
zentralen Server anderen Berechtigten an j edem Ort und zu je 
der Zeit verfugbar zu machen. Dadurch ist zwar fur einen Pa- 

35 tienten bei dem ihn gerade behandelnden Arzt jetzt theore- 

tisch alle Information verfugbar. Die Inf ormat ionsmenge wird 
jetzt aber viel zu groB sein, ais dass der Arzt bei einem 



GR 00 P 3241 



2 

neuen, fur sich allein unverdacht igen Messwert die gesamte 
Information der Datenbank zu Rate Ziehen kann, urn einen erst 
durch die Verknupfung mit alten Inf ormat ionen sich ergebenden 
Warnhinweis zu erkennen. 

5 

Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zugrunde, neben der 
Speicherung der Daten und dem Management des Datenflusses ei- 
ne automatisierte Sichtung und Bewertung der Datenmengen zu 
er zielen . 

10 

Zur Losung dieser Aufgabe ist er f indungsgemafi vorgesehen, 
dass durch jede Eingabe neuer Daten in die EPR diese neuen 
^ Daten gleichzeitig zusammen mit alien bereits abgespeicherten 

Daten dieses Patienten dem dabei gleichzeitig gestarteten Ex- 

15 pertensystem zugespielt werden, das bei geanderter Risikobe- 
urteilung eine Meldung z. B. an die Eingabestelle , den Pati- 
enten Oder den behandelnden Arzt abgibt . Diese Meldung kann 
dabei gleichzeitig mit einer ent sprechenden Handlungsauf f or- 
derung - z, B. ,,gehen Sie zu Ihrem Arzt, urn die Untersuchung 

20 X durchfuhren zu lassen^' oder ,,Ihre Lebensumstande zeigen ein 
deutlich erhohtes Risiko fur die Krankheit Y. Auf der Webside 
Z konnen Sie Inf ormationen uber diese Krankheit und mogliche 
Vorbeugungsmafinahmen finden.'' - gegebenenf alls auch zusatzli- 
che Therapievorschlage unterbreiten . 

GemaB der vorliegenden Erfindung erfolgt also eine besondere 
Verknupfung der Patientendaten in der EPR mit einem Experten- 
system dergestalt, dass automatisch bei jeder neuen Datenein- 
gabe zu einem Patienten dessen Altdaten mit den neuen Daten 

30 zusammen dem Expertensystem zur Verfugung gestellt werden, 

das gleichzeitig gestartet wird, um die eingespielten Patien- 
tendaten - gegebenenfalls kann durch das Starten auch ein 
selbsttatiger Zugriff des Expertensystems auf die gespeicher- 
ten Daten erfolgen - automatisch neu zu bewerten und zu er- 

35 mitteln, ob durch die neuen Eingabedaten eine neue Krankheit 
Oder ein erhohtes Risiko fur eine Erkrankung festgestellt 
werden kann. Ist dies nicht der Fall, so schaltet sich das 



GR 00 P 32 



3 

Expertensystem automatisch ab. Wenn aber eine geanderte Risi- 
kobeurteilung vorliegt, so gibt es Meldung an unterschiedli- 
che Empf angerstellen, also insbesondere dem Patienten oder 
dessen Arzt. 

Zur Durchfuhrung des er f indungsgemafien Verfahrens ist vorge- 
sehen, dass einer eiektronischen Datenbank fur Pat ientendaten 
(EPR) mit wenigstens einem Eingabet erminal und einem Exper- 
tensystem, z. B. in Form eines Bayes'schen Netzwerks oder ei- 
nes Fuzzy-Logic-Algorithmus , ein Ver knupf ungssystem zugeord- 
net ist, das bei Betatigung eines Eingabeterminais das Exper- 
tensystem startet und ihm die Eingabedaten und alle Speicher- 
daten des Patienten zur Verfugung stellt. 

Das mit vorgebbaren Empfangern Verbundene Expertensystem kann 
dabei mit besonderem Vorteil im zentralen Server des EPR in- 
tegriert sein, wobei das Ver knupf ungssystem so ausgebildet 
sein soil, dass es die gleichzeit ige Erfassung aller gespei- 
cherten Patientendaten auch bei dezentralem Aufbau der EPR 
ermoglicht . 

Weitere Vorteile, Merkmaie und Einzelheiten der Erfindung er- 
geben sich aus der nachf olgenden Beschreibung eines Ausfuh- 
rungsbeispiels sowie anhand der Zeichnung. Dabei zeigen: 

Fig. 1 ein Flussdiagramm des Ablaufs des er f indungsgemafien 
Verfahrens zur automat isierten Aufdeckung gesund- 
heitlicher Risiken eines Patienten und 

Fig. 2 ein schemat isches Blockdiagramm des Aufbaus der 
Vorrichtung zur Durchfuhrung dieses Verfahrens. 

In der Stufe 1 des in Fig. 1 dargesteilten Ablauf diagramms 
erfolgt eine Eingabe neuer Inf ormationen in eine elektroni- 
sche Datenbank fur Patientendaten. Dadurch wird in Stufe 2 
automatisch ein mit der EPR verknupftes Expertensystem ge- 
startet, das eine Uberprufung aller Regeln, in denen diese 
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Inf ormationen eine Rolie spieien, unter Berucksicht igung al- 
ler alten Inf ormationen in der EPR durchfuhrt. Urn diese alten 
Inf ormationen mit zu berucksichtigen, werden sie entweder ge- 
mafi) Verf ahrensstuf e 4 mit dem Starten es Expertensys tern in 
5 dieses eingelesen oder aber das Regelsystem ist so in das EPR 
integriert, dass ihm diese alten Inf ormationen direkt zur 
Verfugung stehen ( Verf ahrensablauf stuf e 5 gemafii Fig. 1), Das 
Expertensystem erstellt aus all diesen Daten eine Neubeurtei- 
lung bezuglich eines gesundheit lichen Risikos in Stufe 6, wo- 
10 bei bei Nichtdiagnostizierung neuer Risiken oder Krankheiten 
das Expertensystem gemali Stufe 7 sich selbsttatig wieder ab- 
schaltet oder aber gemaB Stufe 8 eine Meldung an den Arzt o- 
der den Patienten absendet. 

15 Die Fig. 2 zeigt schematisch das System zur Durchfuhrung des 
erf indungsgemaflen Verfahrens, bei dem der Patient 1 und der 
Arzt 2 sowie gegebenenf alls einige zusatzliche Eingabetermi- 
nals ETl, ET2 und ET3 uber ein Netzwerk 3 mit einer elektro- 
nischen Datenbank fur Patientendaten verbunden sind, die in 

20 der schematischen Darstellung nach Fig. 2 durch die drei 

EPRl, EPR2 und EPR 3 angedeutet sind. Ein Server 4 sorgt fur 
die Verknupfung der Eingabeterminals des Patienten, des Arz- 
tes und der elektronischen Datenbank fur Patientendaten uber 
das Netzwerk 3 miteinander sowie mit einem wissenschaf tlichen 

25 Expertensystem 5, das im dargestellten Ausf uhrungsbeispiel in 
den Server 4 integriert ist, jedoch selbstverstandlich auch 
an anderer Stelle angeordnet sein konnte. 

Die Erfindung ist nicht auf das dargestellte Ausf uhrungsbei- 
30 spiel beschrankt. Die Art und Weise der Verknupfung der Ein- 
gabestellen mit dem EPR und dem Expertensystem sowie die un- 
ter schiedlichen Moglichkeiten einer Ruckkopplung konnten auch 
in anderer Weise realisiert sein. Entscheidend fur die vor- 
liegenden Erfindung ist die automatische Inanspruchnahme ei- 
35 nes Expertensystem bei jeder neuen Pat ientenda teneingabe un- 
ter gleichzeitiger Heranziehung der alten gespeicherten Pati- 
entendaten . 
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Patent anspruche 

1. Verfahren zur automatisierten Aufdeckung gesundheit li- 
cher Risiken fur einen Patienten unter Verwendung einer e- 

5 iektronischen Datenbank fur Pat ientendaten (EPR) und eines 
Expertensystems , das mitteis implement ierter medizinischer 
Regein aus einer Kombination mehrerer Daten eine Verdachtsdi- 
agnose Oder ein erhohtes Krankheitsrisiko ableiten kann, 
dadurch gekennzeichnet, dass 

10 durch jede Eingabe neuer Daten in die EPR diese neuen Daten 

gleichzeitig zusammen mit alien bereits abgespeicherten Daten 
dieses Patienten dem dabei gestarteten Expertensystem zuge- 
^ spielt werden, das bei geanderter. Risikobeurteilung eine Mel- 

dung z. B. an die Eingabestelle , den Patienten oder den be- 

15 handelnden Arzt abgibt . 

2. Verfahren nach Anspruch 1, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass das Expertensystem gleich- 
zeitig einen Therapie- oder Untersuchungsvorschlag unterbrei- 

20 tet. 

3. Vorrichtung zur Durchfuhrung des Verfahrens nach An- 
spruch 1 Oder 2r dadurch gekenn- 
zeichnet , dass einer EPR mit wenigstens einem Ein- 

^^25 gabeterminal und einem Expertensystem (z. B. in Form eines 

Bayes'schen Netzwerks oder eines Fuzzy-Logic-Algorithmus ) ein 
Verknupf ungssystem zugeordnet ist, das bei Betatigung eines 
Eingabeterminals das Expertensystem startet und ihm die Ein- 
gabedaten und alle Speicherdaten des jeweiligen Patienten zur 
30 Verfugung stellt. 

4. Vorrichtung nach Anspruch 3, dadurch ge- 
kennzeichnet, dass das Expertensystem im zent- 
ralen Server des EPR integriert ist. 

35 

5. Vorrichtung nach Anspruch 3 oder 4, das Verknupf ungssys- 
tem so ausgebildet ist, dass es die gleichzeit ige Erfassung 
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aller gespeicherten Patientendaten auch bei dezentralen 
bau der EPR ermoglicht. 
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Zusammenf assung 

Verfahren und Vorrichtung zur automat isierten Aufdeckung ge- 
sundheitlicher Risiken fur einen Patienten 

5 

Verfahren zur automatisierten Aufdeckung gesundheit iicher Ri- 
siken fur einen Patienten unter Verwendung einer elektroni- 
schen Datenbank fur Pat ientendaten (EPR) und eines Experten- 
systems, das mittels implement ierter medi zinischer Regeln aus 

10 einer Kombination mehrerer Daten eine Verdacht sdiagnose oder 
ein erhohtes Krankheitsrisiko ableiten kann, wobei durch jede 
Eingabe neuer Daten in die EPR diese neuen Daten gleichzeitig 
zusammen mit alien bereits abgespeicherten Daten dieses Pati- 
enten dem dabei gestarteten Expertensystem zugespielt werden, 

15 das bei geanderter Risikobeurteilung eine Meldung an die Ein- 
gabestelle, den Patienten oder den behandelnden Arzt abgibt . 

FIG 2 
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Eingabe 
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in EPR 
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eine Rolle spielen, unter 
Berucksichtigung aller 
alten Informationen der EPR 
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Oder 
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Gesundheitliches Risiko 
erkannt ? 



Nein 



Ja 




Agent sendet Meldung 
an Arzt oder Patient 
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Fig. 1 



